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　藤本6，（1986）は，in　vitroの細胞毒性試験で，
細胞毒性の強さはCr6＋＞Co2＋＞Ni2＋＞Ti4＋のi［頁
であり，チタンはタンタルと同様細胞毒性の小さ
いものであるとしている．この点からもチタソは
組織為害性のないものと考えられる．
　チタンの生体軟組織に対する適合性について，
Levertha17｝（1951）は家兎背部皮下にチタン試料
片を埋入し，経日的観察の結果，チタンは生体適
合性に優れているとしている．若松s・9）（1953），
（1954）はチタン板を家兎大腿骨に埋入し，埋入
後8週までの経過観察を行った．これによると，
後の時期になるほどチタン板周囲の新生骨梁が著
明に増殖して，チタン板と骨の間に介在する結合
組織の層は少なくなり，新生骨梁は次第にチタン
板に接するようになる．しかし，完全に結合組織
が消滅することはないと報告している．鈴木1°）
（1976），村松1t）（1982）は，チタン素材インプラ
ントを成犬やサル下顎骨に挿入した実験で，チタ
ン素材インプラント周囲は骨組織が取り囲み，イ
ンプラントと骨組織内の間には機能的線維性結合
組織が介在し，この結合組織層はインプラントの
長期間の機能的では厚さが増大すると述べてい
る．
　藤本6｝（1986）は，チタンは組織埋入後金属表面
に酸化被膜を形成しチタンイオソの溶出は抑制さ
れ，このために埋入2週間目より軽度の炎症性細
胞浸潤層と菲薄な線維性結合組織層を認めるが，
埋入16週間目までの期間中，XMA分析により溶
出チタソイオンは検出されなかったと報告してい
る．
　チタンと骨組織あるいは線維性結合組織は密着
した状態で界面している．塙12｝（1989）は，チタン
と生体との界面について，タンパク質においては
アミノ末端がチタン表面皮膜と吸着し，皮膜中の
化学種と結合して見掛け上NH2となるとし，タン
パク質がチタソ表面皮膜に吸着するときの結合点
は極性のアミノ酸残基，アミノ末端およびカルボ
ルキシル末端であるとしている．
　本実験において，骨組織が被包の様相で接する
線維性膜はチタンと強く接着しているが，この界
図13：Ti－Ni板（表面非硝酸酸化処理）埋入下顎
　　X線像
　　埋入後6ヵ月
図14：Ti－Ni板（表面非硝酸酸化処理）埋入下顎
　　骨研磨標本
　　埋入後6ヵ月，（トルイジン青染色），×5
］乏ミイ＼怯「1｝「二　　17（2）　　1991
旧1に：．㍗r．vン怜i化巳1と結合i壮織り）界面にム．1％糖
i’i．1・ノ）㍍1作を！こ1．わせる塩基十’1：色志に濃染する「・1・’iが観
察．さIMノ．1．　ニハ層バ・．．．・．・　t」．’し・．f－ttン合金との界
［川に］，べら］1．　とくに去［印の酸クUJ里をLた場合に
：ζ二‘ノ）1ヴ1は1りjらかに親察さ．t’た．
　二，ち．・Lに《’］［てし，）組織1て応をなると，純ニッ
t’．’し板を’什内に川ぺした場㍍でば．ニッケノlK周
囲にはぼとんと．．．．｛」｝’組織ゾ．噺生：．ヒソ・ら、わず．二・．・ケ
・し板周囲に線維t’i”結合組織被膜が／K　LI，　，・i　i、さらに
被膜の外周は脂肪髄の状態であった．また…．ケ
・し素材つい一ド型．インフラント周囲は，インブ．ラ
ン・　ト　≠モ1由i（こ｝．i］±：L・壊タピ厚弓カミ｝妾し．，　壊ウピ1“＿”，，ソ）ケトf貝1］iこ（よ
巳細血管に富版，炎症イ寸細胞浸i’閏を人る線維性結
fi紐辛哉層が存二在L．ていた．結合組織層｝こ1．hliする骨
Ki面の各所には’ド1’吸収像も観察された．
　藤本6い1986：‘は，純二・．・ケ・し試料．を1£ド組織内
に埋ノ、すると，経日的に溶出・∴ノヶノしイオン1．U曽
たする．　このために膿瘍形成：．し慢性化し．て壊死層
も増大し，炎症性細1胞浸湛｜も強度な線維性糸吉合組、
織層も厚くなる．　これは多量の二〃ケノし．イオ’ンが
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絹．織を融解［て，膿瘍形成をf足し、経日的に膿瘍，
壊死層を増メ＼させたものとぢ’えている．またtニッ
ケ・し試判・を骨1’klに埋ノ＼すると金属に接し．’．（．川i奪な
結合組織層が互じ：・，tl．骨組織の．新，増生は観察さ
．ねず、脂肪髄の形成を7・kたと述べている．
　Heathi，／　x　，，1960．）はニッヶノしやコバルトを皮ドあ
るいは筋肉内に埋λ＼すると14週から20週後に‖｛ま瘍
を形成したと報告している．また’部ではニッケ
’し．やベリリウムは．発癌性があるとも「；．われてい
る．川原ら2）d983．‘は二…ケノしアレ．ノしギーにはノ＼
陣差：があり、日本ノkは感受性が低く，歯科用金．属
によるアレ・Lギーの症例はないと報告Lている．
　この二・．・7－・しに対’するる組織．反応については，
本実験て’は藤本やHeathと’致しており、溶出さ
，llる多最：の＝．：・ケノレイオン：．tl組織為害性カミあると
考えられる．
　歯科一ヒ矢療に’日．’IAIインフ．ラントカ逮享人され．，　発．達
するに従い．材’料・と’k体組織の界面がたきく問題
視されてくる．こ．ねに伴い，材’料の生体親和性．と
ともに応力分散，緩和の問題も解決力：1必要とt“　’・）
図15　Ti・Ni板‘表面非1消酸酸化処理．1埋人卜’顎
　　　光顕像
　　　扮D人後6ヵ月，　i．ト八イジンτ5二4ミ色㌧×8
ti
図16：Ti　Ni板1表面非行肖酸酸化処．理）埋入．ト’顎
　　　光顕1象
　　　埋ノ、後6ヵ月，’1　1・・しイジン．青染色㌧×40
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てくる．この問題の解消のひとつとして，ニッケ
ル・チタン合金による形状記憶合金インプラント
図17：ニッケル素材プレード型インプラント挿入
　　　下顎X線像
　　挿入後6ヵ月
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図18：ニッケル素材ブレード型インプラント周囲
　　組織光顕像
　　埋入後6ヵ月，（H．E染色），×10
の利用が注目されるようになった．古くは，ニッ
ケルを含む合金の生体為害性が問われていた．し
かし，動物実験や臨床成績では生体に対する為害
作用は未だ報告されていない．金属が生体に毒性
を現わすには，金属イオンが生体組織内に吸収，
・蟻、
図19：チタン・ニッケル合金歯根型インプラソト
　　埋入X線像（非機能時）
　　埋入後6ヵ月
図20：チタン・ニッケル合金歯根型インブラソト
　　挿入X線像（機能時）
　　挿入後6ヵ月
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移行し，組織反応として作用されなけれぽならな
い．このことからみると金属イオンの量と反応の
相互作用を考えなけれぽならない．ニッケル系合
金の生体為害性が少ないか，ないのは溶出金属イ
オンの量に影響するものと思われる14）．ニッケル
アレルギーの報告が少ないことは，米山1）（1988）
図21：チタン・ニッケル合金歯根型インプラント
　　埋入下顎骨研磨標本（非機能時）
　　埋入後6ヵ月，（トルイジン青染色），×5
図22：チタン・ニッケル合金歯根型インブラント
　　挿入下顎骨光顕像（機能時）
　　埋入後6カ月，（HE染色），×13
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や浜中3｝（1987）らが報告する，チタン・ニッケル
合金よりのニッケルの溶出量が非常に低い値を示
したことに関係しているものと考えられる．
　藤本6）（1986）は，チタン・ニッケル合金でチタ
ン含有量が15－30％でニッケルの溶出が抑制さ
れ，チタン含有50％でニッケルの溶出はみられな
くなり，ニッケルの細胞毒性はほとんど抑制され
ると報告している．これはチタン・ニッケル合金
の表面にTio2あるいはTioの酸化層が形成され
るためと考えられる．
　元素比1：1のチタン・ニッケル合金が形状記
憶効果をもつことに注目し，福与ら15）（1984）は口
腔インプラントに利用した．
　ブレード型形状記憶合金インプラント挿入にお
けるインプラント周囲組織の組織学的観察で，鈴
木らIG）（1985）はインプラント挿入後3ヵ月頃より
皮質骨や海綿骨骨梁から増生する骨組織がインプ
ラント周囲に観察されるようになり，その骨組織
はインプラント表面に密接する．インプラント挿
入後12ヵ月になるとインプラントに接するインプ
ラント周囲の新生骨は既存の骨と組成像や光顕像
で差はみられなくなると述べている．また藤本6｝
（1987）のTi－Ni　2元合金の骨組織内埋入実験で
は，チタン含有5％以上で合金周囲に骨組織を認
め，それ以上のチタン含有量では骨組織の反応性
に大差は認められない．形状記憶効果をもつ
Ti48－Ni51wt％合金では，試料埋入6ヵ月後で合
金周囲に骨組織が認められたとしている．
　本実験では，Ti48－Ni51wt％合金の骨内埋入6
ヵ月後には，試料周囲のほとんどの部で骨組織が
みられ，試料表面には骨組織が密接していた．表
面を酸処理したニッケル・チタン合金と骨組織の
間には介在する結合組織は少なくなり，骨組織は
直接試料表面に密着している．
　人工歯根型形状記憶合金インプラントでも試験
片埋入例と同様な所見が得られたが，インプラン
トと骨組織の接触箇所の比率や骨の新生状態は，
完全に骨内にインプラントを埋入させ荷重を加え
た非機能例では上部構造物を壁置し，咀噌機能を
与えた機能例より優れているように思われた，
結 論
　チタソ・ニッケル合金（形状記憶合金）の組織
親和性について検討する目的で，棚硅酸ガラス板，
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ニッケル板およびチタン・ニッケル合金板を顎骨
内に埋入して組織反応を光学顕微鏡により観察
し，次の結論を得た．
1）棚硅酸ガラスは組織為害性がなく，試料は菲
薄な骨組織で囲まれ試料と骨組織の間には僅かで
あるが線維性結合組織の介在がみられた．
2）ニッケルは，組織為害性が強く，骨組織の新・
増生はみられなかった．試料周囲には壊死層がみ
られ，また骨髄は脂肪髄となっていた．
3）チタン・ニッケル合金は組織親和性に優れ，
試料周囲は新生骨よりなる緻密な骨梁網に囲まれ
た．この骨梁は，試料との間に結合組織を介在す
ることなく，密接していた．
4）チタン・ニッケル合金素材歯根型インプラゾ
ト（形状記憶合金歯根型インプラント）を挿入6
ヵ月経過した例では，インプラントは緻密な骨梁
網に囲まれ，強靱に維持固定されていた．インプ
ラントと骨組織の間の結合組織の介在は非常に僅
かであるか，全く介在はみられなかった．
　インプラントを完全に骨内に埋入させ，荷重を
加えない非機能例は咀鳴による荷重を加えた機能
例より，骨の新生が早く，骨梁網は密であった．
機能例での骨梁は荷重応力の分散に従った配列，
走行の様相を示していた．
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